
























丹野 ・森本 ら(2004)は、PDIを日本語訳 し、信頼性 と妥当性 を検証 した。そ して、PDIを用いて統合
失調症患者 と健常者 の妄想的観念 を比較 した結果、その得点 自体の差 は得 られなかったが、両者間におい
て苦痛度 と心的占有度 に差がみ られた と記 している。また、考察では、PDIが妄想すべてを把握できるわ
けではない とし、今後、項 目の改良が必要であると述べている。その他、臨床場面での症状評価だけでは
な く、健常者 を対象 とした予防的介入の際 にも使用す るこ とができるとも示唆 している。 これを受け、筆
者はPDIの項 目分析及び尺度の信頼性 を検討することにした。PDIは、丹野 ・石垣 ら(2000)が作成 した
妄想観念チェ ックリス トの ように、因子ごとに分かれてお らず、妄想的観念の項 目の調整が必要 となる可
能性がある。 また、妄想的観念は 「他者」の存在が前提 となることが多い。丹野(1987)は、自己の中の
他者すなわち 「内在他者」に焦点を当て、統合失調症における 「公的 自己意識が私的 自己意識 を侵害する
事態」にっいて論 じた。 このことを踏まえ、本研 究では、内在他者 と妄想観念の関係にっいて調べること
も目的 とし、自意識尺度(菅 原、1984)と他者意識尺度(辻 、1993)を、PDIと併用 して調査に用いること
に した。これによって、自意識及び他者意識 と妄想観念 との関連性 を検討 したい と考えてい る。
2.妄 想的観 念につ いて
1)妄 想 の定義
一般 的な妄想の定義 は、「根拠のない主観的な想像や信念、病的原因によって起 り、事実の経験や論理
によっては容易に訂正 されることがない」 と広辞苑に記 されている。 これは、 ごく一般に抱かれている妄
想に関するイメージと一致 している。 しか し、これだけでは臨床的な妄想様の全体 を知ることはできない。
心理臨床大事典は、妄想 に関 して次のよ うに記 している。 「妄想 とは病的な状態か ら生 じた誤った判断
あるいは思考内容 であり、通常に比べてなみなみ ならぬ強い確信 をもって固持 され、いかなる説得や現
実体験によっても訂正 されず、多少 とも現実にあ りえない側面を含んでいる、 とい う外面的特徴がある」。
この方が、前述の定義よりも妄想の有様 について具体的にイ メージしやすいであろ う。
また、DS臨IV(㎞ericanPsychiatricAssociation,1994)による と、妄想 とは、「外的現実に対する
間違 った推論 に基づ く誤 った確信であ り、その矛盾 をほ とん どの人が確信 してお り、矛盾 に対 して反論の
余地のない明 らかな証明や証拠があるにもかかわらず 、強固に維持 される」 と定義 され てい る。そ して、
この定義は、Jaspersの古典的な精神病理学に基づいていると言われている(丹 野 ・石垣,2000)。Jaspers
は、妄想の特徴 として、①主観的 に強い確信 を持つ こと、②経験上 こうであるはずだ とかこうだからこう
なるとい う正 しい論理に従わせることができないこと、③あ りえない内容であること、の3点 を挙げている。
また、Jaspersは、心理学的に了解 し得ない"真 正妄想"と 了解 しうる"妄 想的観念"に 分け、前者は統























3)妄 想 と精 神 ・身体 的疾患
妄想 は統合失調症を初め とした多様な精神的、身体的疾患 と深い関係 を持ってい る。 「身体的基盤のあ
る状態、器質性精神病、申毒性精神病、てんかん性精神病、老年痴呆な どに伴 って出現す る妄想は、大脳
の機能障害か ら因果関係的に導かれる身体症状 と同じ次元の症状 ともとらえられるが、メランコリー気質
とか、逆に秩序性 を欠如 した性格な どを有 した病者が、身体疾患や性格か ら孤独 になるとい う状況で出現
することも多 く、心理学的に了解 しうることがある」(心理臨床大事典,859頁)。
妄想 と深い関係 のある精神 的疾患には、統合失調症、パ ラノイア、双極性障害、妄想性人格障害な どが
挙 げられるだろう。中でも統合失調症の妄想 については、その"奇 異 さ"に ついて多 く語 られてきた。 「心
や体の統制の喪失を表 しているような妄想は一般 に奇異 とされ、これ には、外部 の力によって 自分の考え
が引き抜かれて しまった とい う確信("思考奪取")、自分の ものではない考えが心の中に入れ られてしまっ
た とい う確信("思考吹入")、体や動作が外部の力によって操作 されてい るとい う確信("被支配妄想")な
どがある」(DSM-IV,293頁)。一般的には、こ ういった統合失調症の妄想の特異性がそのまま信 じられて
きた経緯がある。 しか し、丹野 ・石垣 ら(2000)は、健常者 も、患者 と同 じく、場合 によっては患者以上
に妄想様観念 を有する可能性 のあることを示 している。 これは、妄想 とい う現象が、健常者 と患者の明確
な区別 なく起 こり得るものである とい うことを表すものである。




ことがよくわかる。 さらに、内容を吟味 してみると、後述す るPDIの項 目や 自意識 ・他者意識 に非常に関


































3.P田 とその他の妄 想に関す る尺度
1)PDIの概 要
Petersら(1999)は、①簡便な症状評価 と②連続的な測定の2点 を実現するために、妄想 と妄想的観念
の両方 を測定す る自己記入方式尺度PDI(PetersetalDelusionsInventory)を開発 した。 由崎ら(2004)
は、PDIを日本語訳 し、その信頼性 と妥当性の検証 を試みた。PDIは、現在症診察表の質問項 目をもとに
作成 され た40項 目か ら構成 され ている。被験者はまず妄想 について記述 された項 目について、思い浮か
んだことがあるか どうかを2件 法(は い ・いい え)で 回答す る。40項目の うち 「はい」 と回答 した項 目に
ついては、「思い浮かんだときにどのくらい苦 しいか(苦 痛度)」、 「どの くらい頻繁 に思い浮かべ るか(心
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的 占有度)」、 「どのくらい本当だ と思 うか(確 信度)」を5件 法で評定する。そ して、それぞれ の値を個人
ごとに集計 し、妄想得点(40項 目の うち 「はい」 と回答 した数)・苦痛度 ・心的占有度 ・確信度の4っ の
次元について得点を算出できるようになっている。なお、本研究においては、妄想得点を 「YES得点」 と
称 して記述 している。 ・
山崎 らによる と、PDIの信頼性 は検証 されたが、妥当性 については全ての妄想 をカバーするには不十分
であるとい う結果が出ている。また、彼 らは、PDIが統合失調症患者の妄想の一部 しか測定できていない
ことにも言及 し、①妄想は 「ある 一な し」で測定できるような単純な現象 とは言いにくく、多次元的な現
象 と考え られること、②患者 と健常者では、苦痛度 と心的占有度 の次元で差があることが示唆された、 と
述べている。この ことか ら、PDIは高い信頼性を有するものの、妄想のすべてを把握で きるわけではない
ことがわかる。本論では、先行研究を踏まえ、項 目の改良も視野 に入れたPDIの再検証 とい う目的意識 を持 っ
て調査研究を行 うものとす る。
2)妄 想観念 チ ェック リス ト ΦICDとPDI
PDIの他 に妄想 的観念を測定す る尺度 として、この項では、丹野 ・石垣 ら(2000)の作成 した妄想観念
チェックリス ト(DelusiQnalIdeati。nCheck-List)を挙げようと思 う。DICLは負の感情 をもつ30項 目
と正の感情 をもっ21項 目の計51項 目からなる質問紙である。それぞれの項 目について、「全 くない」、「た
まにある」、「よくある」の3件 法で回答 を求 め、それぞれ1,2,3と配点する。因子分析の結果、疎外観念、
微小観念、被害観念、加害観念、庇護観念、自己肯定観念、被好意観念、他者操作観念の8っ の尺度 に分
かれ、広範囲の観念 を扱 うことができることが特徴 となっている。これに対 して、PDIはDICLほど項 目に
多様性が見 られないため、妄想的観念を広範囲で捉え られ ることは難 しいかも しれない。
さらに、DICLを用いた調査結果 には、健常大学生の多 くが妄想 と同じ内容 の観念を体験 してお り、特に、
疎外 ・微小 ・加害な どの観念はほとん ど全員が体験 していたことが明らかになった と報告 されている。 こ






















2)妄 想 と内在他 者につ いて.
丹野 ら(1987)は、統合失調症の自己論 的解釈 の中で、公的 自意識における 「他者」 とは、 「他者 一般
のイメー ジ」とも言 うべきであり、他者が 自分の中に内在化 されたものとしている。 そ して、そのイメー
ジを現実の他者 と区別 して、「内在他者」 と呼んでいる。そ して、公的 自己意識が私的自己意識 を侵害す
る事態について以下のよ うに言及 している。公的自意識の高ま りによって、相対的に私的 自己意識が衰弱
し、 自己の他者化が さらに進めば、「自分が～す る」 とい う能動性 を弱め、 「他者が～す る」 とい う感 じを
強める。 この状態 を、自他逆転の現象 とい う。っ まり、他者が 自分の中に侵入 し、 自分の行為の主体性が
他者に奪われ、 自分 と入れ代わったよ うな感 じとして体験 されるのである。 これ は、肥大化 した内在他者
が あたか も実在す る他者のよ うに感 じられ、それによって私的自己が侵害されるとい う病的で深刻 な事態
である。 この状態が重篤になれば、 自他 の間がつづぬけとなるような統合失調症の症状 に繋がってゆく。
ともか く、「内在他者」すなわち 自己の中にある他者 イメージは、妄想的観念 と結びつきやす いことは
確かであろ う。 さらに、内在他者 に近接 した もの として、先に挙げた 「空想的他者意識」がある。筆者は、
この 「空想的他者意識」が妄想的観念 と何 らかの関わ りがあるのではないか とい う仮説のもとに、以下の
ような調査 ・分析 を行 った。
5.方 法
予備 的研究とい うこともあ り、また、健常者の中にも しば しば妄想 的観念 がみ られるとい う先行研究の
結果かち、健常大学生 を対象 とし、大学の講義時間を利用 して質問紙調査(PD工日本語版 ・自意識尺度 ・




1)PDIの信頼 性 と項 目分析
内的整合性 の指標である α係数=0.84は、先行研究 に近 く、比較的高い値であった。 このことか ら、
PDIが安定 した指標で あることが再確認 された。また、 自意識尺度 については α=0.84、他者意識尺度で
もα=0.86とい う高い信頼係数が得 られ た。次に、PDIにおいて、「はい」 と答えた項 胃に対 して1点 を
与 え、それを集計 したものを、YES得点とした(平 均値:10.03,最小値:0.0,最大値:26,0,標準偏差
は6.08)。全体 としては、「いいえ」 と答える項 目が多かったが、その中で 「はい」 とい う項 目もい くつか
み られた。項 目ごとにカイ2乗 検定を行 った ところ、YES得点が有意に高かったのは、項 目4.「あなたは
自分の感情や行動がコン トロールできていないように感 じたことがあ りますか?」(κ?=10.24,df=1,
p<0.01)、項 目6.「あなたは誰かがあなたについて思わせぶ りなことや、二重に受け取れ る意味の事を言っ
た りしていると感 じたことはあ りますか?」(κ?=14.44,df=1,pく.001)、項 員9.「あなたは見か
け とは全 く違 うとい う人がいると感 じたことはあ りますか?」(κ?=19.36,df=1,p<.001)であった。
さらに、各項 目とPDI得点の相関係数 を求めた所、項 目29、34、38を除いた他 のすべての項 目において、
有意な正の相 関がみ られ た。 この結果か らも、PDIの内的整合性が高い ことが再検証 された と言 えるであ
ろ う。




そ して、 自意識 ・他者意識得点の平均値 で、被験者 を以下の4群 に分類 し、PDIとの関連 を分析 した。
自意識 ・他者意識共 に高い者 をHH群(44名)、自意識が高 く他者意識が低い者をHL群(12名)、自意識
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が低 く他者意識 が高い者をLH群(10名)、両方 とも低い者 をLL群(34名)と し、YES得点 ・苦痛度 ・心
的占有度 ・確信度 との関連 について、それぞれ棒グラフで示 した(Figure1、2、3、4)。また、PDIのYES
得点 を従属変数:として、 自意識 ・他者意識 との関連 を調べる為、二元配置分散分析を行った所、自意識の
主効果がYES得点に関 して有意であった(F(1,96)=6.10,p<.05)。さらに、苦痛度 ・心的 占有度 ・
確信度についても同様に分析 した。その結果 、心的占有度(F(1,96)=2.94,p<.10)及び確信度(F
(1,96)=3.76,p<.10)において自意識の主効果 の傾 向がみ られた。 これ らの結果か ら、 自意識の高い
者がそ うでない者 よ りも妄想的観念 を抱 きやす く、心的占有度、確信度 とも強い傾 向にあることが検証 さ
れた。いずれの分析においても他者意識の主効果は有意 ではなく、明確 な結果が得 られなかったが、この
ことは被験者の総数が少 ないことに起因しているのかもしれない。
さらに、PDIのYES得点及び 自意識 ・他者意識 の3変 数の相関関係を調べた所、自意識 と他者意識の間
に比較的高い相関がみ られた(r=.68,p<.01)。これ は、 自意識得点の高い者 は他者意識 も高い傾 向
にあ り、逆 もまた然 りであることを示 している。なお、YES得点 と自意識 ・他者意識 の間に正の相関があ
ることがわかった(自 意識:r=。41,p<。01,他者意識:r=.30,p<.01)。この結果 と、上の分
散分析を総合的にみ ると、 自意識がPDI得点 に関係 していることは明 らかである。他者意識 については、
PDIと正の相関のあることは確認 できたが、一方で分散分析においては主効果の有意性 は示 され なかった。
しか し、正の相関が存在するとい うことは、他者意識 が何 らかの意味でPDIと関係があることを示すもの
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②PDIと自意識尺度 ・他者意識尺度の下位尺度との関連
公的自意識の平均点を基準に,公 的 自意識高得点群 と公的 自意識低得点群 の2群 を設定 し、YES得点を
従属変数 として両群の比較 をt検 定で行った。 その結果公 的自意識高得点群が、公的 自意識低得点群よ り
有意にYES得点が高いことがわかった(t(98)=3.45,p<,001)。さらに同様 の分析 を苦痛度、心的
占有度、確信度 についても行った。いずれ の分析においても公的自意識高得点群が、公的 自意識低得点群
より、それぞれ の得点が低い ことがわかった。苦痛度では(t(95.5)=4.11,p<.001)、心的 占有度
では(t(98)=3.68,p<.001)、確信度で は(t(98)=3.15,p<.001)となった。次に私的 自
己意識の平均点 を基準 に、私的 自意識高得点群 と私的 自意識低得点群の2群 を設定 し、YES得点 を従属変




妄想的観念 と自意識および他者意識 の関連 をさらに詳 しく分析するために、YES得点を従属変数 として、
公的 自意識 の得点、私的 自意識の得点、内的他者意識の得点、外的他者意識の得点、空想的他者意識の得
点 を独立変数 として重回帰分析 を行 った。YES得点への標準偏回帰係数が有意だったものは空想 的他者意
識のみであった。 したがって空想的他者意識がYES得点 ともっ とも関連が強いことが明 らか となった。 し
か しR2=.164であることから説明率が低 く、結果の解釈は慎重に行 う必要があろう。
臓ble3
標 準偏 回帰 係 数(従 属変 数:YES得 点)
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っいては、ある程度の見通しが立ったように思われる。しかし、この空想的他者と妄想的観念の関係につ
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全 あ どか と
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い な い あ あ
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ほ あ ど か い
と ま ち な つ
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はい ・いいえ 12345 12345 12345














































はい ・いい え 12345 12345 12345
22.あなたは人間はテレパシーで交
僧できると思いますか?





はい ・いいえ 12346 12345 12345
24,あなたはあなたの周りに奇妙な






はい ・いいえ 12345 12345 12345
26.あなたは魔法やブー ドゥー 教 オ




はい ・いい え 12345 12345 12345
28.あなたは自分の臭いで他の人が








はい ・いいえ 12.345 12345 12345
31.あなたは普涌の人よりも自分は












はい ・いいえ 12345 12345 12345
35.あなたは世界が終わるように感
じたことがありますか?
は い ・いいえ 12345 12345 12345
36.あなたは自分の考えが異質なも
のに感じられますか?
















はい ・いいえ 12345 12345 12345









・… 寧・t・nd・d励 ・v・d・1・i…1ideati・… 乃 ・y・・mp1・1・・d・肋 ・gdi・甘・・s皐㎞ ・tth・i・d・1・i alidb・重i・r・舶dth・y
alsoshowedhighscoresofpreoccゆa纐onandconvictionwiththeirdelusionalideationscompafedtothesu切ectswho
showedlowscoresinthebotkabovescales.Theresultsofthis..studysuggestedthatPDI.wasausefUlandrehable
scaletomeasuredelugionalldeat塁6nsinnormalpopulationasth6fbrmer.studiesinsisted.Buttheconclusionofthis
studyshouldbereservedbecausethesizeofsu切ectswassomewhatsmallandthevarletyofs㎜plingwasllmited.
Furtherstudiesareneededtoclarifytheresu璽tsofthisstudy.
